














































































































は 6 カ月程度とされている 2 ）。 1 年以上生存し
ている症例は稀であり、 2 年以上生存している







































































症例は 1 年 4 カ月と平均生存期間を大きく上
回っている。
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(a) H.E.×20　(b) H.E.×200　(c) CD31陽性　(d) CD34陽性　(e) heppar1陰性
豊富な微小血管は腫瘍細胞で形成されていた。
図 5
断端再発の造影CT。S6断端に造影効果の乏しい病変を認める。大腸が近接
しており癒着が疑われる。
